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یک فوتی و شناسایی ۱۷۸ مبتلای جدید کرونا 
در کشور

بر اساس اعلام وزارت بهداشت، در شبانه‌روز گذشته، بر اساس معیارهای قطعی 
۱۷۸ بیمار جدید مبتلا به کووید-۱۹ در کشور شناسایی شدند و متاسفانه یک 
نفر از بیماران کووید-۱۹ در کشــور جان خود را از دست داده است.به گزارش 
ایســنا،  از روز 25 بهمن ماه تا روز ۲۶ بهمن ماه ۱۴۰۱ و بر اســاس معیارهای 
قطعی تشــخیصی، ۱۷۸ بیمار جدید مبتلا به کووید-۱۹ در کشور شناسایی و 
۱۰۳ نفر از آنها بستری شدند.بر این اساس مجموع بیماران کووید-۱۹ در کشور 
به ۷ میلیون و ۵۶۶ هزار و ۴۳ نفر رسید.متاسفانه در طول ۲۴ ساعت، یک نفر 
از بیماران کووید-۱۹ در کشور جان خود را از دست داد و مجموع جان باختگان 
این بیماری، به ۱۴۴ هزار و ۷۸۹ نفر رسید.خوشــبختانه تا روز ۲۶ بهمن ماه ۷ 
میلیون و ۳۳۸ هزار و ۴۴۹ نفر از بیماران، بهبود یافته یا از بیمارستان‌ها ترخیص 
شده‌اند. ۲۵۴ نفر از بیماران مبتلا به کووید-۱۹ در بخش‌های مراقبت‌های ویژه 
بیمارســتان‌ها تحت مراقبت قرار دارند.تا روز ۲۶ بهمن ماه ۵۵ میلیون و ۱۵۸ 
هزار و ۳۱۴ آزمایش تشــخیص کووید-۱۹ در کشور انجام شده است.همچنین 
تا روز ۲۶ بهمن ماه ۶۵ میلیون و ۱۹۸ هزار و ۱۵۳ نفر دوز اول، ۵۸ میلیون و 
۵۹۱ هزار و ۷۱۸ نفر دوز دوم و ۳۱ میلیون و ۶۲۶ هزار و ۵۲۱ نفر، دوز سوم و 
بالاتر واکسن کرونا را تزریق کرده اند و مجموع واکسن‌های تزریق شده در کشور 
به ۱۵۵ میلیون و ۴۱۶ هزار و ۳۹۲ دوز رســید.در حال حاضر هیچ شهرستانی 
در وضعیت قرمز نیست، یک شهر در وضعیت نارنجی، ۹۵ شهر در وضعیت زرد 

و ۳۵۲ شهر کشور نیز در وضعیت آبی قرار دارند.

احتمال کولاک برف در ۱۷ استان 
ســازمان هواشناســی نســبت به احتمال کولاک برف در ۱۷ استان، تشدید 
بارش در ســه اســتان و افزایش ارتفاع موج در خلیج فارس به ۳ متر هشــدار 
داد.به گزارش ایســنا سازمان هواشناســی با صدور هشدار نارنجی‌رنگ با اشاره 
به تشدید فعالیت سامانه بارشی در اســتان‌های کهگیلویه و بویراحمد، شمال 
غرب فارس، جنوب اصفهان آورده اســت: طــی فردا )۲۷ بهمن‌ماه( بارش برف 
یا باران، رخداد مه، کاهش دید، وزش باد شــدید، گاهی رعدو برق، در مناطق 
سردسیر، ارتفاعات و دامنه‌ها بارش برف، احتمال وقوع بهمن و کولاک برف در 
این استان‌ها پیش‌بینی می‌شود. در این شرایط جوی انسداد راه‌های روستایی و 
اختلال حمل و نقل بین شهری و درون‌شهری، رخداد بهمن، آبگرفتگی معابر، 
جاری شــدن روان‌آب، سیلابی شدن مسیل‌ها، بالا آمدن سطح آب رودخانه‌ها، 
اختلال در فعالیت‌های عمرانی، خسارت به صنعت کشاورزی، اختلال در انتقالِ 
حامل‌های انرژی و احتمال شکستن شاخه‌های درختان بر اثر سنگینی بار برف 
دور از انتظار نیســت.به توصیه سازمان هواشناسی آمادگی دستگاه‌های اجرایی 
برای برف‌روبی و بازگشایی مسیرها، پرهیز از سفرهای خارج از شهر، اجتناب از 
فعالیت‌های کوهنوردی و جابجایی عشــایرکوچ‌رو، مدیریت در مصرف و انتقال 
حامل‌های انرژی، خودداری از توقف و تردد در حاشــیه رودخانه‌ها و مسیل‌ها، 
پاکســازی آب‌روها و کانال‌های عبور آب درون شهری، پاک‌سازی دهانه پل‌ها، 
انجام اقدامات پیشــگیرانه از خســارات احتمالی از جمله نمک‌پاشــی توسط 
شهرداری‌ها، راهداری‌ها و ارگان‌های امدادی و مدیریت مناسب توسط سازمان 

آب و فاضلاب و سایر دستگاه‌های اجرایی مسئول در دستور کار قرار گیرد.

مترو به خاک سفید می‌رسد

طبق تفاهم‌نامه بین شهرداری تهران و بنیاد مسکن، فاز دوم پروژه مسیر توسعه 
شــرقی خط چهار مترو تهران از شــمال تقاطع بزرگراه‌های شهید سلیمانی و 
شــهید باقری تا میدان رهبر در محله خاک ســفید وارد مرحله اجرایی شد.به 
گزارش ایســنا، به موجب تفاهم‌ نامه‌ای که بین شهرداری تهران و بنیاد مسکن 
انقلاب اســامی منعقد شد، فاز دوم پروژه مسیر توسعه شرقی خط چهار مترو 
از شــمال تقاطع بزرگراه‌های شهید سلیمانی و شهید باقری تا میدان رهبر در 
محله خاک سفید وارد مرحله اجرایی شد. طول این مسیر پنج کیلومتر است و 
پنج ایستگاه را شامل خواهد شد.اکبر نیکزاد رییس بنیاد مسکن انقلاب اسلامی 
در آئین انعقاد تفاهم‌نامه برای توســعه شــرقی خط پنج متروی تهران با اعلام 
اینکه تا پایان ســال عملیات اجرایی ایســتگاه پروانه را تمام می‌کنیم و تحویل 
شهرداری تهران خواهیم داد افزود: عملیات اجرایی ادامه خط ۴ با قراردادی به 
مبلغ ۴۵۰۰ میلیارد تومان ظرف ۲۴ ماه آینده انجام خواهد شــد.وی هچنین 
خاطرنشان کرد: قدمت همکاری بنیاد مسکن با شهرداری تهران در ساخت مترو 
به ۱۵ ســال رسیده است.علیرضا زاکانی نیز در این مراسم، با ابراز خشنودی از 
انعقاد این تفاهم نامه ضمن تشکر از اقدامات بنیاد مسکن در حوزه‌های مختلف 
شهرداری تهران اظهار داشت: موضوع حمل و نقل موضوعی جدی برای مدیریت 
شهری است و مدیریت شهری بیشترین بخش اعتبارات سال آینده را به حمل 
و نقل عمومی اختصاص داده اســت و قطعا در حوزه حمل و نقل، ستون فقرات 
مترو خواهد بود.به گزارش روابط عمومی بنیاد مســکن انقلاب اسلامی، توسعه 
شــرقی خط چهار یکی از پرتقاضاترین درخواســت‌های شهروندان از مدیریت 
شــهری پایتخت طی ســال‌های اخیر بوده و پیش بینی شده در افق ۲۰ سال 
آینده، حدود ۲۵ درصد از کل مســافران خط چهار مترو مراجعانی باشند که از 

ایستگاه‌های بخش توسعه شرقی آن استفاده خواهند کرد.

میانگین دریافتی بازنشستگان
 از صندوق ذخیره فرهنگیان چقدر است؟

مدیرعامل موسســه صندوق ذخیره فرهنگیان با اعلام اینکه بیشــترین میزان 
دریافتی بازنشستگان در حال حاضر به بیش از یک میلیارد ریال رسیده است، 
تصریح کرد: میانگین دریافتی اعضای بازنشســته موسسه در دوره جاری نیز به 
حدود ۳۳۸ میلیون ریال رســیده، در حالی که میانگین واریزی آنها به صندوق 
در طــول دوران خدمت حدود ۸۶ میلیون ریال بوده اســت.به گزارش ایســنا، 
حمیدرضا نجف‌پورکردی از واریز ۵۲۱ میلیارد ریال به حساب اعضای صندوق 
ذخیــره فرهنگیان کــه از 2 آذر تا اول دی ماه ۱۴۰۱ به افتخار بازنشســتگی 
نائــل آمده‌اند، خبر داد و گفت: پرداخت سهم‌الشــرکه کمتر از ۲۰ روز پس از 
بازنشستگی و دریافت اطلاعات به حساب آنها واریز شده است، در حالی که قبلا 
حدود ســه ماه طول می‌کشید.وی با اشاره به اینکه مبلغ مذکور شامل واریزی 
عضو، واریزی تعهد دولت و ســود ناشی از فعالیت‌های اقتصادی موسسه است 
که به حســاب ۲۰۳۳ نفر از فرهنگیانی که عضو این صندوق بوده‌اند، واریز شد، 
تصریح کرد: ســود سال مالی منتهی به ۳۱ شهریور ۱۴۰۱ نیز پس از برگزاری 
مجامع شــرکت‌ها و مجمع عمومی سالیانه موسســه، به حساب این افراد واریز 
خواهد شد.مدیرعامل موسسه صندوق ذخیره فرهنگیان ضمن اشاره به سیاست 
کلان این مجموعه مبنی بر احیای بانک ســرمایه، تمرکز وجوه در بانک مزبور 
و اســتفاده از این ظرفیت برای ارائه خدمات بیشتر به فرهنگیان عضو موسسه 
گفت: با توجه به فراهم بودن زمینه افتتاح حساب غیرحضوری در بانک سرمایه 
برای اعضای موسسه، از این به بعد واریزی‌ها به حساب بازنشستگان به عاملیت 
این بانک خواهد بود. بر این اساس در دوره حاضر نیز بیش از ۵۲ درصد از مبالغ 
واریزی از طریق بانک سرمایه انجام شده است.نجف‌پورکردی با تاکید بر تحول 
در ساختار امور اعضا در موسسه و نظام پرداخت سهم‌الشرکه اعضای بازنشسته 
از ســه ماه به کمتــر از یک‌ ماه گفت: این اولین وجوهی اســت که فرهنگیان 
بازنشسته قبل از برقراری حقوق مستمری از سوی سازمان بازنشستگی کشوری 
دریافت می‌کنند.وی با اعلام اینکه بیشترین میزان دریافتی بازنشستگان در حال 
حاضر به بیش از یک میلیارد ریال رسیده است، تصریح کرد: میانگین دریافتی 
اعضای بازنشسته موسسه در دوره جاری نیز به حدود ۳۳۸ میلیون ریال رسیده، 
در حالــی که میانگین واریزی آنها به صندوق در طول دوران خدمت حدود ۸۶ 
میلیون ریال بوده است.به گزارش صندوق ذخیره فرهنگیان مدیرعامل موسسه 
در پایان گفت: فرهنگیانی که هنوز عضو صندوق نشده‌اند، می‌توانند با مراجعه 
به دفاتر نمایندگی موسســه در سراسر کشور یا ادارات تعاون آموزش و پرورش 
نسبت به عضویت در موسسه اقدام کنند تا از خدمات و سودآوری این مجموعه 

بزرگ اقتصادی بهره‌مند شوند.

اخبار کوتاه
رئیس انجمن حمایت از بیماران سوختگی مطرح کرد

سوختگی؛ بیماری قشر ضعیف

وزیر کار و رفاه تشریح کرد

وضعیت حذف یارانه دهک‌های پردرآمد و توزیع کالابرگ الکترونیک در سال آینده

علائم »سرطان« در کودکان 

برنامه وزارت بهداشت برای تشخیص زودهنگام این سرطان‌ها

واکنش پلیس راهور به ادعای غافلگیری در برابر برف

۵۰ درصد تالاب‌های کشور دارای پتانسیل غبارخیزی

رئیــس انجمن حمایت از بیماران ســوختگی با تشــریح 
مشکلات موجود در درمان بیماران سوخته و لزوم دسترسی 
این بیماران به درمان‌های اســتاندارد، گفت: حداقل انتظار 
این است که هر مرکز اســتان یک مرکز درمان سوختگی 
داشته باشــد اما این نیاز حداقلی برای استان بزرگی نظیر 
سیستان و بلوچستان برطرف نشده است.دکتر محمدجواد 
فاطمی در گفت‌وگو با ایسنا، با اشاره به اینکه سوختگی با 
فقر ارتباط دارد، گفت: معمولا افرادی می‌سوزند که تمکن 
مالی ندارند؛ چراکه از وسایلی استفاده می‌کنند که استاندارد 
نیست و یا آموزش خوبی ندیده و سطح تحصیلات کمتری 
دارند یا در جاهایی زندگــی می‌کنند که برای گرمایش از 
شعله مستقیم اســتفاده می‌کنند مانند بخاری و اجاق در 
چادر عشایر و... بنابراین؛ سوختگی یک بیماری برای قشر 

ضعیف و کمتر برخوردار جامعه است.
وی با تاکید بر اینکه هر مرکز استان حداقل باید یک مرکز 
درمان سوختگی داشته باشد، تصریح کرد: این مهم به طور 
ویژه برای استان‌های محروم واجب تر است زیرا سوختگی 
به دلایل پیش گفته، در افراد کمتر برخوردار، بیشــتر رخ 
می‌دهد. این چنین اســتان‌هایی نظیر اســتان سیستان و 
بلوچستان در اولویت دارا بودن یک بخش یا مرکز سوختگی 
اســت چراکه تعداد قابل توجهی از موارد سوختگی مربوط 

به این استان است.
رئیس انجمن حمایت از بیماران ســوختگی با اشــاره به 
معضل سوختگی در کشــور به طور ویژه به این مشکل در 
استان سیستان و بلوچســتان اشاره کرد و گفت: بر اساس 
اطلاعاتی که به بنده رسیده است مرکز سوختگی کوثر واقع 
در مجتمع بیمارســتانی علی‌بن‌ابیطالب)ع( شهر زاهدان از 
فروردین ماه ســال ۹۶ با پذیرش بیماران سوخته شروع به 

کار کرده است. 
بر اســاس تصمیمات اولیه مقرر شده بود که این مرکز ۲۰ 
تخت ســوختگی داشته باشــد در حالی که ۱۰ تخت این 
بخش را برای بخش vip جدا کردند و اتاق عمل مرکز هم 
که در خود بخش فعال بود، بسته شد. این درحالی است که 
این مرکز از تمام شهرستان‌های استان بیمار ارجاعی دارد 

اما اکنون تنها ۱۰ تخت فعال دارد.
وی بــا تاکید بر اینکه مرکز ســوختگی کوثــر تنها مرکز 
ســوختگی در این استان اســت، اظهار کرد: از سوی دیگر 
درحالــی که تعداد ۸ تخت برای ICU ســوختگی تعریف 
 ICU شــده اســت اما تنها تعداد ۲ تخت مصــوب برای

ســوختگی وجود دارد و ۶ تخــت دیگر را به ICU جنرال 
اختصاص داده‌اند. این درحالی است که در فصول سرد سال 
گاها ۵ یا ۶ بیمار اینتوبه هم به این مرکز مراجعه می‌کنند و 
بیماران سوخته نیازمند ICU همان ۲تخت را هم نخواهند 
داشــت.وی افزود: در این شــرایط پذیرش بیمار سوخته 
بالای ۵۰ درصد و یا سالمندان دچار سوختگی دیگر جایی 
نخواهد داشت و حتی ممکن است به علت نگه داشتن رزرو 
ICU برای مراجعه احتمالی بیماران عمومی بد حال، برخی 
بیماران با سوختگی بالا پذیرش نشوند و یا نهایتا اعلام شود 
که بیمارستان تخت خالی ندارد و از خانواده بیمار رضایت 

بگیرند و بگویند خودتان بیمار را به مرکز دیگری ببرید.
رئیس انجمن حمایت از بیماران ســوختگی، تاکید کرد: بر 
اســاس اطلاعات اعلامی به انجمن، بخش‌ سوختگی مرکز 
کوثر سیســتان و بلوچستان به سایر بخش‌ها نظیر جراحی 
اطفال، گفتاردرمانی، شنوایی سنجی و... تبدیل شده است.
او درباره وضعیت اتاق عمل سوختگی این مرکز نیز مدعی 
شــد: اتاق عمل ســوختگی که در خود مرکز ســوختگی 
مستقر اســت به دلیل کمبود پزشک بیهوشی بسته شده 
و یک اتاق عمل کوچک غیراستاندارد در اتاق عمل جنرال 
بیمارستان را به بخش سوختگی اختصاص داده‌اند. بیماران 

ســوختگی که حتی باید ملاقات محدود داشته باشند و در 
بخش ایزوله نگهداری شــود برای عمل‌های متعدد باید از 
بخش و از مرکز ســوختگی خــارج و از راهروهای طولانی 
و پر ازدحام بیمارســتان عبور کنند تا به اتاق عمل جنرال 
برسند ‌و این باعث می‌شود تقریبا ۹۹درصد بیماران سوخته 
دچار عفونت‌های بیمارســتانی شــده و مرگ و میر آنها یا 
مدت بستری شدن‌شــان افزایش یابد.وی همچنین گفت: 
بر اســاس گزارشاتی که به ما رســیده است پزشکان فوق 
تخصص جراحی پلاستیک این مرکز ۳نفر هستند که تنها 

یک نفر از آنها به شکل ویژه در خدمت بیماران هستند.
وی با اشــاره به ســختی کار کادر درمــان در بخش‌های 
 ICU ســوختگی، اظهار کــرد: بیماران ســوخته نیازمند
 ICU هســتند و کار و تلاش زیادی می‌طلبنــد اما گاهی
بیمار را پذیرش نکرده و بیمــار به بخش می‌رود در حالی 
 ICU سوختگی به پرستاران ICU که ضریب سختی کار
تعلق می‌گیرد ولی سختی کار برای پرستاران بخش است و 
همین سبب دلسردی پرستاران بخش سوختگی شده است 
تا حدی که هیچ تمایلی به کار در بخش سوختگی ندارند.
فاطمی ادامه داد: شــاید بیماران با درصد پایین سوختگی 
بتوانند در همین اســتان خدمات درمانی را دریافت کنند 

و درمان شــوند اما در صورت نبود درمان مناســب، بیمار 
با درصد ســوختگی بالا را باید به مراکز استانی دیگر نظیر 
مشــهد، کرمان، بندرعباس، یزد و.... بفرستند و این یعنی 
بیمار گاها باید هزاران کیلومتر در مســیر باشد که هزینه 
انتقال بیمار هم وجود دارد.وی افزود: البته نکته قابل توجه 
این اســت که در ایران آمبولانس اســتاندارد و مخصوص 
اعزام بیمار سوختگی نداریم و همین سبب افزایش آسیب، 
عفونت و حتی مرگ و میر این بیماران می‌شــود.وی افزود: 
با این تفاســیر، عده‌ای از خانواده‌ها که اصلا پول ندارند که 
بیمار را به شــهری دیگر انتقال دهند و در این شرایط اگر 
تخت و مرکز سوختگی هم در شهر خودشان وجود نداشته 
باشد، بیمار به خانه می‌رود و احتمالا جان خود را از دست 
می‌دهــد و یا اگر زنده بماند باید تــا زمان مرگ با عوارض 
شدید ســوختگی نظیر چسبندگی، دفرمی شدید، عوارض 
روانی و... دســت و پنجه نرم کند. حال ســوال این اســت 
که چرا یک بخش ســوختگی در مرکز اســتان سیستان و 

بلوچستان تعطیل یا نیمه فعال شده است؟
رئیــس انجمن حمایت از بیماران ســوختگی، اظهار کرد: 
اکنون سیســتان و بلوچســتان شاید اســما مرکز درمان 
سوختگی داشته باشد اما رسما چنین بخشی به شکل کامل 
فعال نیست درحالی که تمام امتیازات این بخش را با همین 
اسم می‌گیرند اما آن را به سایر بخش‌ها می‌دهند. سیستان 
و بلوچستان بخش سوختگی مناسب ندارد.وی افزود: از نظر 
علمی ۳۰ تا ۵۰ درصد تخت‌های ســوختگی باید خالی و 
آماده باش باشــند چون هر لحظه ممکن است یک حادثه 

یا اتفاق رخ دهد.
 بزرگتریــن مشــکل ما این اســت که تعــداد تخت‌های 
بیمارستانی سوختگی نسبت به حجم این بیماران کم است 
و حتی همین تعداد کم تخت هم استاندارد نیست. در پایان 
سال ۱۳۹۴ می‌بایست ۲۵۰۰ تخت سوختگی می‌داشتیم 
اما هنوز بعد از ۷ سال به این تعداد نرسیدیم.وی در خاتمه 
تاکیــد کرد: بار بیماری‌ها یعنی هزینه‌ای که هر بیماری به 
کشــور تحمیل می‌کند و در مورد سوختگی می‌دانیم که 
این معضل سیزدهمین بار بیماری است اما بودجه‌ای که به 
ســوختگی اختصاص می‌دهند حتی در رتبه صدم هم قرار 
نمی‌گیرد و وزارت بهداشت کلا صورت مسئله سوختگی را 
برای خود پاک کرده و بــه آن اهمیتی نمی‌دهد که بیمار 
سوخته در چه بیمارستانی بســتری است؟ چه مشکلاتی 

دارد؟ این موضوع نیازمند توجه جدی است.

وزیر تعــاون، کار و رفاه اجتماعی آخرین اخبار از وضعیت 
یارانه‌هــا در بودجه ســال آتی، حذف یارانــه دهک‌های 
پردرآمد و توزیع کالابرگ الکترونیک را اعلام و اظهار کرد: 
قانون‌گذار تکلیف کرده اســت که ما دهک‌های پردرآمد را 
حذف کنیم، اما بنا به پــاره‌ای ملاحظات تاکنون تصمیم 
جدی برای حذف دهک‌های بالای درآمدی گرفته نشــده 

است.
سید صولت مرتضوی در گفت‌وگو با ایسنا، درباره وضعیت 
یارانه‌ها در قانون بودجه ســال  ۱۴۰۲ اظهار کرد: یارانه را 
قانونگذار مشــخص و دولت هم اعلام کرده است. تکلیفی 
که قانونگذار در تبصره ۱۴ بودجه سال ۱۴۰۱ برای دولت 
تعیین کرد حاکی از آن بود که دولت ارز ترجیحی ۴۲۰۰ 

تومانی را حذف کند و مابه‌التفاوتش را به شــکل کالابرگ 
و یا روش‌هــای دیگر بپردازد.وی افــزود: منتها زمانی که 
ارز ترجیحــی به موجب قانون بودجه ۱۴۰۱ حذف شــد 
و ابــاغ بودجه به فروردین ماه کشــید، زمانی برای آماده 
کردن زیرســاخت‌ها نداشــتیم و زیرســاخت‌ها بلافاصله 
آماده نمی‌شد. دولت به وزارت تعاون، کار و رفاه اجتماعی 

ماموریت داد که زیرساخت‌های مربوط را فراهم کند.
وی با بیان اینکه مــا این کار را انجام دادیم و طرح توزیع 
کالابرگ را در گام نخســت در چند شهرســتان آزمایش 
کردیم و پاســخ مناســب گرفتیم گفت: پــس از آن بود 
کــه طرح مذکور  بــه صورت نمونه در اســتان هرمزگان 
عملیاتی شــد. اکنون ضریب نفوذ بسیار بالاست و حدود 

۱۳۰۰ تا ۱۴۰۰ فروشــگاه به سامانه شبکه ملی »اعتبار« 
متصل هستند.وزیر رفاه ادامه داد: با این حال گزارش‌های 
دریافتی حاکی از آن اســت که بــا اقبال عمومی چندانی 
مواجه نشده‌ایم، ضمن آنکه اطلاع‌رسانی مناسب هم انجام 
شده است.صولت مرتضوی با اشاره به اینکه بناداریم طرح 
کالابرگ را توســعه دهیم اظهار کرد: براین اســاس توزیع 
کالابرگ الکترونیک در سه استان گیلان، قزوین و مرکزی 

ادامه می‌یابد. 
همــکاران مــا در معاونــت رفــاه و شــرکت مربوطه، با 
فروشــگاه‌های زنجیره‌ای هماهنگ کردنــد تا در گام‌های 
بعدی طــرح را از طریق فروشــگاه‌های زنجیره‌ای به کل 
کشــور تعمیم دهیم. این شــبکه آماده اســت و دریافت 

کالا یا یارانه نقدی نیز اختیاری اســت و امیدوارم با اقبال 
بیشــتری مواجه شود.وی افزود: ما کار را ادامه می‌دهیم و 
امیدواریم فرهنگ آن نیز نهادینه شود و بتوانیم ترویجش 
دهیم. ۱۰ قلم کالای اساســی در این طرح قابل خریداری 
از فروشگاه‌ها هســتند.وزیر رفاه همچنین در پاسخ به این 
پرسش که آیا یارانه دهک‌های درآمدی بالا در سال آینده 
حذف می‌شــود گفت: قانون‌گذار تکلیف کرده اســت که 
ما دهک‌هــای پردرآمد را حذف کنیم، امــا بنا به پاره‌ای 
ملاحظــات تاکنون تصمیم جدی بــرای حذف دهک‌های 
بالای درآمدی گرفته نشده اســت. باید ببینیم در بودجه 
ســال آینده قانونگذار چه تکالیفی را مشخص می‌کند. ما 

برابر قانون پیگیری و اجرا می‌کنیم.

رئیس اداره کنترل و مقابله با ســرطان وزارت بهداشت با 
اشاره به شایع‌ترین سرطان‌های کودکان، درباره برنامه این 
وزارتخانه در زمینه ادغام تشخیص زودهنگام سرطان‌های 

کودکان در نظام شبکه بهداشتی و درمانی‌، توضیح داد. 
دکتــر لیلا مودب‌شــعار در گفت‌وگــو با ایســنا، ‌درباره 
وضعیت سرطان کودکان در ایران، گفت: حدود دو درصد 
سرطان‌ها، در سنین کودکی ایجاد می‌شوند. طبق ابلاغیه 
وزارت بهداشــت، افراد تا ۱۸ سالگی به عنوان کودکان در 
نظر گرفته می‌شــوند و تلاش می‌شود که خدمت رسانی 

متناســب با نیازهای خاص کودکان و نوجوانان برای آنها 
فراهم شود.

وی درباره برنامه‌های وزارت بهداشت در زمینه پیشگیری، 
تشــخیص به موقع و درمان ســرطان‌های کودکان، گفت: 
برنامه ادغام تشــخیص زودهنگام سرطان‌های کودکان در 
نظام شــبکه بهداشــتی و درمانی‌ با هدف ایجاد امکان و 
توانمندی شناسایی علائم مشکوک سرطان کودکان توسط 
پزشــک خانواده و پزشــک عمومــی و در عین حال طی 
شدن مناســب و دقیق فرآیند ارجاع، در وزارت بهداشت 

آماده‌سازی شــده اســت. باید توجه کرد که پزشکی که 
پذیرنده ارجاع است، باید نســبت به خدمات استانداردی 
که باید ارائه داده شــوند، اطلاعات و آگاهی کافی داشــته 
باشد. افزایش آگاهی مردم درباره علائم مشکوک سرطان 

کودکان نیز جزئی از اجزای این طرح است.
مودب‌شــعار با بیان اینکه سرطان کودکان درمان‌پذیرتر از 
سرطان بزرگسالان است و بیش از ۸۵ درصد سرطان‌های 
کودکان درمان قطعی دارند، بر اهمیت تشخیص زودهنگام 
در ســرطان کودکان تاکیــد کرد و  گفت: وجــود توده، 

بی‌اشــتهایی طول کشــیده، خونریزی‌هــای غیرطبیعی، 
اختلال دفع ادرار و ... می‌توانند از علائم ســرطان باشند و 

باید مورد توجه قرار گیرند.
وی درباره شایع‌ترین ســرطان‌های کودکان نیز گفت: به 
طور کلی شایع ترین ســرطان‌ها در بین کودکان سرطان 
خون اســت و بعد از آن به ترتیب ســرطان مغز و سلسله 
اعصاب مرکزی، ســرطان‌های غدد لنفاوی، ســرطان‌های 
تیغه عصبی، ســرطان‌های کلیه، سرطان‌های استخوان و 

سرطان بافت نرم قرار می‌گیرند.

رئیس پلیس راهنمایی و رانندگی تهران بزرگ تاکید کرد 
که غافلگیری در پی بارندگی‌های اخیر در ســطح شــهر 
تهران رخ نداده است.به گزارش ایسنا، سردار محمدحسین 
حمیدی در جلســه هماهنگی عملیــات اجرایی مدیریت 
برف تهــران گفت: وی ادامــه داد: البته بایــد بگویم که 
خوشبختانه تا به این لحظه و در جریان بارش‌هایی که رخ 
داده موضوعی به نام غافلگیری مطرح نبوده اســت. برخی 
می‌گویند غافلگیر شــدیم. مــن نمی‌دانم غافلگیری یعنی 
چه؟ شــاید اطلاع رســانی ضعیف بوده یا ما اقداماتمان را 
دیرهنگام بیان کرده باشیم اما اینکه غافلگیری باشد خیلی 

بعید است.
حمیدی افزود: شما ببینید ما درباره شهری حرف می‌زنیم 
که ظرفیت معابرش در حالت عادی هم تناســبی با تعداد 
خودروها نــدارد. حالا طبیعی اســت که بــارش باران و 
برف حجــم ترافیک را افزایش دهد. دلیل آن این اســت 
که شــهرهای ما سال‌هاســت و از دیرباز به سمت و سوی 
خودرومحوری رفته اســت. محصــول خودرومحوری هم 
ترافیک و بیشتر شدن ترافیک در هنگام بارندگی است. این 
محصول اقداماتی اســت که طی سال‌ها انجام شده است.

حمیدی با بیان اینکه حمل و نقل عمومی ما متناســب با 
برنامه‌ای که در قانون وجود داشت پیش نرفته است، افزود: 
طبیعی است که در این شرایط میل به استفاده از خودروی 
شــخصی بیشتر می‌شــود. پس دقت کنید غافلگیری رخ 
نداده اســت بلکه ظرفیت‌های ما با حجم تقاضا تناســب 
نداشــته اســت.رئیس پلیس راهنمایی و رانندگی تهران 
بــزرگ با بیان اینکه 20 روز قبــل از بارش اولین برف در 
تهران، شــهرداری و پلیس رزمایشی مشترک را در پارک 
پردیسان تهران برگزار کردند، گفت: این نشان می‌دهد که 
آمادگی از قبل وجود داشته اما به هر حال باید شرایط شهر 
را هم در نظر بگیریــم. تهران در حالت عادی هم ترافیک 
ســنگینی را در برخی از ســاعات تجربه می‌کند و آن به 
دلیل تعداد خودروها و ... اســت.حمیدی با تاکید بر اینکه 
در جریان بارندگی هیچ مســیر اصلی مسدود نشد، گفت: 
حالا شــاید در کوچه یا پس کوچه ای برف‌روبی دیر انجام 
شــود اما خب به تعداد تمام کوچه‌ها کــه تیم برف روبی 

وجود ندارد، اما با اقداماتی که انجام شد هیچ مسیر اصلی 
مسدود نشده است. در جریان بارش برف روز یکشنبه من 
از بلوار ارتش، خیابان سئول و نقاط دیگر بازدید کردم. در 
برخی از این خیابان‌ها برف روبی انجام می‌شد و نیم ساعت 
بعد دوباره برف ســطح معبر را پر می‌کرد. اینکه غافلگیری 
نیســت این میزان بارش برف است. در کشورهای توسعه 
یافتــه هم همین اتفاق رخ می‌دهــد و در تصاویر دیده‌ایم 
که بعضا ماشــین‌ها نیز زیر برف مدفون می‌شوند اما کسی 

ارکان نظام‌شان را زیر سوال نمی‌برد.
حمیدی با تاکید بر اینکه باید به محیط زیســت نیز توجه 
کنیم، گفت: هــر چه در جریان بارش برف نمک پاشــی 
را بیشــتر کنیم محیط زیست را بیشــتر خراب می‌کنیم. 
وی با بیان اینکه متاســفانه در برخــی از معابر برای آنکه 
خودروهای شــخصی عبور کنند چند برابر ظرفیت نمک 
پاشی می‌شود، گفت: بعد از زمستان بروید و آسفالت معابر 
را نگاه کنید. ببینید نمک پاشــی چه بلایی بر سر آسفالت 

معابر می‌آورد. اینها آســیب‌هایی است که به حوزه شهری 
وارد می‌شــود.رئیس پلیس راهور تهران بزرگ با اشــاره 
به وضعیت ترافیکی تهران در روز ســه شــنبه گفت: یک 
مناسبتی بود شــما ببینید که چقدر تردد زیاد شد. تمام 
معابر شــهری ما قفل شد. برف و باران هم نبود. این نشان 
می‌دهد که ترافیک تهران همــواره وجود دارد.وی با بیان 
اینکه با وجود همین طرح ترافیک نیم بند و ... 75 درصد 
ســفرها در تهران با خودرو و موتورسیکلت انجام می‌شود. 
اگر حمل و نقل عمومی ما مناســب نباشــد مردم ناگزیر 
از خودرو اســتفاده می‌کنند و ترافیک هم بیشتر می‌شود. 
حالا اگر برف نباشد مگر ترافیک نداشتیم و در این شرایط 
ترافیک ما بحرانی می‌شود.حمیدی در پایان گفت: من هم 
می‌توانم حرف پوپولیســتی بزنم و بگویم چه شــد و چرا 
فــان اتفاق افتاد؟ اما این حرف‌ها بی انصافی اســت و ما 
باید خدمات را ببینیم. مقصر ماییم که به درســتی اطلاع 
رسانی نکردیم باید همان ســاعت 2.5 شب رسانه‌ها را با 
خودمان ببریم تا از بــرف روبی گزارش بگیرند و مردم در 
جریان آن باشــند. امیدوارم که خداوند بارش رحمتش را 

از ما دریغ نکند.

رئیس گروه منابع آب و پایش تالاب‌ها ســازمان حفاظت محیط زیست با اشاره 
به اینکه در حال حاضر حدود نیمی از وســعت تالاب‌های کشور دارای پتانسیل 
غبارخیزی هستند، گفت: از ۲۲۶ تالاب ثبت شده در فهرست آیین‌نامه اجرایی 
قانون حفاظت، احیا و مدیریت تالاب‌های کشــور، تالاب‌های با وســعت بیش از 
۴۶.۱ میلیون هکتار، منشــاء گرد و غبار هســتند.صدیقه مدرس طباطبایی در 
گفت و گو با ایســنا، با اشاره به توسعه ناپایدار در حوزه‌های آبخیز تالابی کشور 
اظهار کرد: در چند دهه گذشته توسعه ناپایدار در حوزه‌های آبخیز تالابی از جمله 
صنعت و کشاورزی و توسعه شهرها موجب نابودی تالاب‌ها شده است. به تبع آن 
نابودی خدمات و کارکردهای آن‌ها را به دنبال داشته و در نتیجه زندگی جوامع 
بشــری حاشیه آن‌ها را با تهدیدات جدی مواجه کرده است.وی با اشاره به وجود 
چالش‌ها و تهدیدات جاری، بســیار مهم و تاثیرگذار بر تالاب‌های کشور توضیح 
داد: از این چالش‌ها می‌توان به تامین نشــدن نیاز آبی محیط زیستی تالاب‌ها و 
کاهش آب ورودی به آن‌ها از منابع آب حوضه تالاب، تصرفات و تغییر کاربری‌های 
غیرمجاز اراضی تالاب و حاشــیه تالاب‌ها، ورود و گسترش گونه‌های غیر بومی 
مضر یا مهاجم، ورود انواع آلاینده‌های بیولوژیک، شــیمیایی و فیزیکی ناشی از 
اراضی کشاورزی، شــهرها، روستاها و صنایع و رسوبات ناشی از فرسایش خاک 
حوضه، اجرای طرح‌های توسعه‌ای و زیربنایی بزرگ مثل راه‌سازی، پتروشیمی، 
پالایشــگاه، فرودگاه، خطوط انتقال انرژی در حوضه‌هــای تالابی بدون رعایت 
ملاحظات محیط زیســتی، اســتفاده بی‌رویه و بیش از حد توان تجدیدپذیری 

تالاب مانند شکار و صید غیر مجاز و بی‌رویه و برداشت علوفه و سایر محصولات 
تالابــی، تغییرات اقلیمی و نواقص و کمبودهای قانونی اشــاره کرد.رئیس گروه 
منابع آب و پایش تالاب‌ها ســازمان حفاظت محیط زیست درباره تامین نشدن 
نیاز آبی محیط زیســتی گفت: به‌طور ویژه عدم تامین نیاز آبی محیط زیســتی 
اثرات تخریبی بلندمدتی بــر تالاب‌ها دارد که از جمله آن‌ها می‌توان به افزایش 
شوری آب تالاب، کاهش ظرفیت زیستگاهی، کاهش شدید توان حمایت‌کنندگی 
تالاب‌ها از معیشــت جوامع بهره‌بردار و بومی و خشــک شدن تالاب اشاره کرد. 
عدم تامین نیاز آبی محیط زیستی علاوه بر تبعات فرونشست‌ها و تشدید پدیده 
گرد و غبار آثار سوء اقتصادی و اجتماعی و از دست رفتن خدمات اکوسیتم‌های 
رودخانه ای و تالابی را به دنبال خواهد داشت.مدرس طباطبایی ادامه داد:‌ یکی 
از آثار تشــدیدی تخریب تالاب‌ها، تبدیل شدن بخش‌های وسیعی از بستر آن‌ها 
به منشاء برداشــت گرد و غبار و شدت بخشیدن به غلظت ریزگردها در اطراف 
تالاب اســت که در برخی موارد اثرات آن از مرزهای کشورها نیز عبورمی‌کند و 
بخش‌های وسیعی از کره زمین را در بر می‌گیرد.وی با اشاره به تعداد تالاب‌هایی 
که منشا گردوغبار هستند، اظهارکرد: از مجموع ۲۲۶ تالاب ذکر شده در فهرست 
آیین‌نامه اجرایی قانون حفاظت، احیا و مدیریت تالاب‌های کشــور، تالاب‌هایی 
با وســعتی بیش از ۴۶.۱ میلیون هکتار منشــاء گرد و غبار هستند که از جمله 
آن‌ها می‌توان به تالاب‌های هورالعظیم، شادگان، ارومیه،‌هامون، میقان، صالحیه، 
بختگان و ... اشاره کرد همچنین نیاز آبی محیط زیستی کلیه تالاب‌های با منشاء 

غبارخیزی کشور تعیین شده است و جای آن دارد که اقدام موثری برای تامین 
آب مورد نیاز این تالاب‌ها توسط وزارت نیرو صورت بگیرد.مدرس طباطبایی در 
پایان گفت: در حال حاضر حدود نیمی از وسعت تالاب‌های کشور دارای پتانسیل 
غبارخیزی هستند که با توجه به شرایط اقلیمی و عدم تامین حق‌آبه‌های تالابی 
طی سال‌های اخیر این میزان در حال افزایش است و این بدان معناست که اگر 
شرایط تالاب‌ها مطلوب نباشد و نیاز آبی محیط زیستی آنها تأمین نشود، وسعت 

کلیه تالاب‌ها می‌تواند به کانون‌های جدید گرد و غبار در کشور تبدیل شود.


